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醫療改革 
 
食物及衛生局於 2008 年進行了第一階段 [掌握健康，掌握人生] 醫療改革諮詢，市民意見頗

為分歧。而今年推出的第二階段 [醫保計劃，由我抉擇] 的醫療改革諮詢，政府建議利用 500
億公帑儲備作推出自願性私營醫療保險，以輔助醫療融資，鼓勵有能力負擔人士持續使用私營

醫療服務，從而舒緩長遠對公營醫療服務的需要。 
 
隨著醫療科技的開發和使用，人類的壽命得以延長，市民對醫療保健的需求亦因而增加。世界

各地政府因為醫療支出大增，從而進行了醫療系統及融資的改革，配合社會經濟情況和符合市

民期望，藉以達致可持續發展的政策措施。香港亦不例外，公營醫院的服務需求日益增加，專

科服務輪候時間甚長，醫護人員工作壓力也達到嚴峻的地步。因此，香港政府也應未雨綢繆，

改善現行醫療系統。 
 
「醫保計劃」意見 
 
香港護士協會，即「護協」，對醫療改革咨詢文件內提及的「醫療保障計劃」作出研究後，有

以下意見： 
 
1) 「護協」認為舒緩公營醫療服務的需求是有逼切性和必要的，但醫保計劃是鼓勵有能力負

擔之人士購買私人醫療保險，而未有負擔能力或因年長或本身病患以致不能負擔高昂保費

的市民，將更為依賴公營醫療服務，故此，「護協」擔心醫療改革諮詢中所建議的做法未必

能減少公營醫療服務的需求；再加上以澳洲政府為例，多年前已提供相若模式(稅收及政府

資助私營保險)，最終只能促使私營醫療服務增多，而未能達致預期效果。 
 
2) 「護協」不能清楚肯定『醫療健康保險/需求』能否正面帶動香港的經濟發展，但世界大部

份地區均以醫療消費為社會負擔，政府給予補助是很難避免的。諮詢文件內未有對醫療成

本上漲問題作出評估，「護協」曾參考其他地區的經驗，發覺私營醫療消費上漲，亦會推動

整體醫療成本上漲，公營醫療成本也會緊隨上升。 
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3) 現時香港的私營醫療發展蓬勃，令公營醫療系統內醫護人員嚴重流失。 「護協」認為政府

資助私營保險，將進一步促進私營醫療發展，公營醫療系統內醫護人員流失定會加劇，即

使數量上能補充，在經驗上亦會出現不足的情況。由於諮詢文件內沒有提及一套有效的醫

護人員培訓方案，我們擔心在工作環境愈來愈差的情況下，不但打擊在公營醫療系統服務

的醫護人員的士氣，繼而做成惡性循環，加劇醫護人員的流失。 
 
4) 從消費者角度看，「護協」認為政府對私營機構提供的服務(政府資助服務尤甚)，必須要有

嚴格的規定和監管。醫療消費者往往知識有限，醫療過程中一旦出現問題，即使最後苦主

事後成功追討索償，亦一定不能補償整個過程裡，對病人及其家人所造成之身心創傷及壓

力。 
 

5) 「護協」對諮詢文件提出之醫保的潛在風險及海外經驗亦表關注。同時很多的「護協」會

員都表示擔心日後保費會偏高、保障額不足夠、不能應付預見的醫療支出等情況會出現，

但縱觀整份諮詢文件內都未見有可以解除他們疑慮的方案。會員亦表示目前的諮詢方式，

未能讓業界和市民清楚利弊而作出適當的選擇。 
 
期望 
 
「護協」不懷疑食物及衛生局作出之醫療改革原意及政府之承擔。但正如諮詢文件所述，著重

基層醫療健康，特別是預防性護理，才會減少對住院服務的需求。另一方面「護協」期望當局

能致力促進善用資源，以達致提升公私營醫療界別的整體效率。 
 
故此，「護協」促請當局能： 
－ 加強基層醫療服務，強化護士在促進健康和預防疾病的功能； 
－ 增加醫護人手，確立護士與病人比例； 
－ 減低醫療服務輪候時間 
－ 加強公共醫療安全網，以支援有經濟困難的市民和弱勢社群； 
－ 增加私家醫療收費及服務的透明度； 
－ 訂立醫療收費標準化； 
－ 加強對醫療保險業和私營醫院的監管。 
 
最後，我們深切明白市民對公營醫療的關注和期望，在推行醫療改革的同時，政府應增加對醫

療的承擔。「護協」期待政府和食物及衛生局能推出實質有效措施，制定完善的醫護人手規劃、

培訓醫護人員，改善工作環境及待遇，減少公營醫療系統內的人才流失，及檢討現時服務內的

漏洞以增強系統本身的工作效率。 
 
 

- 完 -  


